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Icterus infectiosus 
oder Weilsche Krankheit. 


Von Dr. Wadysfaw S z um ow s k i, Krakau. 


In einer der folgender liummern werden gweil in ler Abteilung fif 
ansteckende Krankheiten des St. Lazarus-Spitals in Krakau in f 
Sommer 1941 beobachtete Fälle des infektiösen Icterus bescnri: 
ben. Da diese Krankheit selten vorkommt, aber sehr ernst zu 
nehmen ist, /1l0 - 20% Letalität oder langwierige Rekonvaleszeı 
wollen wir hier die wichtigsten Kenntnisse darüber in Erinnert 
bringen. 


Die Krankheit ist schon mehr als ein halbes Jahrhundert 
kannt und wurde im Jahre 1886 auf Grund der klinischen Sympto 
der 4 beobachteten Fälle, NMilztumor, Icterus und Nephritis, 
zuerst von Weil; einem deutschen Arzt, genau beschrieben, mij 
der Vermutung? Wassı.es sich”. vielleicht um eine neue’ klinTsche 
Binhere Sur generis ‚handle. Jedoch ‚Sehross; Werl Micht aus, 
dass’ die: beobachteten Fälle nur die Erscheinungen eines unreg 
gelmässig verlaufenden Typhus, mit dem der-infektiöse. Icterus 
Bewessermassen- ahnlich ist darstellen Wonrqdlieser. Zeit an 
mehrten sich neue Beobachtungen und seitens französischer Aus 
toren wurde darauf hingewiesen, dass die Krankheit, welche in 
Frankreich unter den Namen "typhus hepatique" schon früher be- 
kannt war, vielleicht mit der Weilschen Krankheit identisch 
Inst 


ES verflessenwjedochrbeinahe’ 50 Wahre; „bis -endlıch’ deuis 
und japanische Gelehrte während des I. grossen Weltkrieges, 
Gander, INFEektiose Tetezus epidemisch Uitratr Kacr en gernt.I CC 
Krankheitserreger,. einen spezifischen Mikroorpanismus "eine 
spirochäte, entdeckt hatten, welche, auf Meerschweinchen übe 
tragen, "eine T@entasche Krankheit'ihervorrufur nerfmdTese Vet 
wurde Jendsültie/Festpestellit,..dass.die.‚Werlsche, Kzankheit 
eine besondere- naeelogısche Einheit, welche yon einem spe=iz 
fischen Mikroerganismus abhängig ist, darstellt. 


Aber weitere Beobachtungen, insbesondere Fälle von zufäl= 
ligen Laborateriumsansteckungen, haben gezeigt, dass keines Vl 
den bisher beschriebenen Symptomen, weder Milztumor, noch Nepl 
tis, noch sogar Teterus, welcher Pis jetzt alsıdas typisensg 
Merkmal der Krankheit galt, immer vorhanden ist. Bei manchen 
Epidemien fehlt Icterus in 30 - 40% aller Fälle. 


Auf diese Weise erwies sich segar die Benennung "Icterus 
ec Wwosus” ats nick, zuwzers cnd.cHeute, wenn wer exakt’ ses 
wollen, sagen wir lieber ""Spirochacetesis 'ictero-haemorrhagiea' 
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Dire Spirochaete  T@tLerohaemerrnagiae ze Let Im-tegensaTtz 
zu der Syphilis- und Recurrens-spirochäte keine regelmässigen 
feinen Windungen, songerm\istv unrege lmässig'ıschwach gekrümmt 
Sie ist sehr dünn ‘Leptospira, hat eine Länge von etwa zwei 
Brythrozers engumchre see sr ze ei m Pıunnez Ana p ns Verarce mngsch 
und wie daänerwauch"SpIrsch 7,8, noa eSa genannıslerführı niet: 
sehr, energischerBewe gungor Faust ns Tesiusekr Schwer Steger re 
im Blut wahrzunehmen: das ist nur im densersten Tagen; der Kranz 
heittsmagl Behr DRS yea ne Damebesten emman Aaszr LiSwzen m 
BT Lee WUNas TEN E CET leer unter lem Maroszon. 2m dunklen 
Beldettuimtersucht.: Bine darekte, AUTTindungs der Sperroeräten im 
Urın geie nee aueren sr ker m zentrifugierten Niegerschtag 
entweder im LktramikroskFog oder untsr dem gewöhnlichen Nikroskzre 
Nachdem das enpara all tr Sal Bervemk io ungen oder "naca,t emsa 
Berärbitı Wordende mars Ddc Spirochäten gewöhnlich ERST an Srne 
E rA WECO HE Naeh ne a on Urr nN Moere sh n So eS e e rar Te Sleor 
dar, Krankheit Cie ybeste- Berisee st un Oo eunt Tr SUC RULE 


a nkan i e Ao Ir eena teana kunst li ons uCchn onan sa a 
koden dicent anm beStenmggs Kanrircheasertn r weilehes Snan 20 3 Bere 
Mt. Nasse re ero Naes pre map tIMmS LE Temperatur EL re 


Unkel chemie ben vosen) sausser- be msi nSohens 

E onmeni ga mop meen ateme ndern Raten Wer 7. ohne Srrechdweleh- 
Benne 8 Wei en Kega nich w en Nery orr RruPen.- I Dre Raten zech.agn 
Spirochaáteninit Cem Urin aus. In Varan nat man >»pyirochätenzper 
30% wilder Ratten aufgefunden DEA SED ag onen ar len 

bei 10%, in England bei 9%, in New York bei &%, in Warschau 
bei 10%. :In Krakau wurden solche Unte ;rsuchungen nicht vergen:n- 
men. Eine Ratte kann ungehsuere Mengen dieser kränkheitskeine 
‚verbreiten, Auf diese Weise werden Flüsse, Abflüsse, Pfützen, 
Bachenngora,erssXohlensenben Metzgereien, Abdeckereien infi- 
icit: "Auch bei Hunden und Xatzen wurde der Erreger nachgewie- 
sen. Sie finden sich auch weg imsehliann der zran!: gen 
Wässer und in den Schächten einiger Bergwerke. Aber es.'steht 
nicht fest, ob auch diese SHirochs iten aest den Menschen pathogen 
SANAE 


Die meisten au nen kommen durch Baden in infiziertem 
Wasser oder unter Sleler A Lebens-- und Ar"sitsverhältnissen 
bei den Soldaten in Schanzgräben, bergleuten, Lumpensammlern, 
Metzgern, Äbdeckern bei Kanal isai nsarbeit en zustande. Mitunter 
entwickelt sich die Krankheit nach eirem- zufälligen Verschlucken 
Bon: ver schmul zremmvasser. "Eine Ars veekung, dureh verschmutzte 
Speisen ist auch möglich. 


Apert idara ligene inen Just eile ee Schewerenbluck Lese se 
wobei sie in sporadischen Fällen ‚der ir kleinen Epidemien in 
Sommer auftritt; 


Die Mehrzahl der Zrankheitsfälle wurde in Japan und in 
Nordfrankreich beorachtet, Nenizer, En Deutser land, und ange a 
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Wichtig ist die Feststellung, dass mit Zunahme der Rattenplage 
auch die Weilsche Krankheit zahienmässig zuzunehmen pflegt. 
In Paris herrschte eine Epidemie im Jahre 19535. In Japan werde 
die feuchten Kohlengruben, sowie die gedüngten Reisfelder für 
die Übertragung verantwortlich gemacht. Badeanstalten, welche 
nicht gönug reines Wasser haben, können auch zur Verbreitung 
der Krankheit beitragen. 


Als Ansteckungspfürte dient der Mund, der Verdauungstrak-P 
tus „ "die ‚Schleimhaut: der Nase, vielleicht auch die Haut, ct- E 
ders wenn sie mazeriert oder verletzt ist. Es sind laborato- 
riumsansteckunssfälle nach einem unvorsichtigen Bespritzen 
des Gesichtes mit infiziertem Material bekannt. Eine Infektionf 
kann auch durch Vermittlung des Harns eines Kranken, welcher 
Spirochäten enthält, erfolgen. Auf andere Weise vom Kranken 
auf den Gesunden wird die Krahkheit nicht übertragen. ‚Insekveui 
spielen hier keine Rolle. 


Dic inkabat rom dauert - 5..—, t4 Tagen chne »rgendwe lehe Ak 
hafte Erscheinungen zu zeigen. Der Beginn erfolgt" iakuwth. DISE 
weilen mit Schüttelfrost; die Temperatur steigt rasch bis 
39. — 40% an unter schweren Allgemeinerscheinungen, Benommen- 
MNesere Delirien, nicht seltem’auch Diarrhóen. Glieder; und ' Krag 
schmerzen und vor allem sehr heftige Wadenschmerzen bilden 
charakteristische Symptome. Die Muskelschmerzen sind manchmal 
so heftig, dass der Kranke sich nicht berühren lässt und“ bes 
jeder Untersuchung schreit. Besonders schmerzhaft sind die 
Waden- Schenkel- und Lendenmuskeln, seltener Nacken-, Schulter 
Brustkorb- und Bauchmuskeln. Die Schmerzen machen jede Bewe- 
gung unmöglich und können zu pareseähnlichen Zuständen führen. 
Die Kranken trachten nach einer vollständigen Unbeweglichkeit, 
indem sie entsprechend krumm oder steif liegen. Die Zunge ist 
meistens trocken und belegt. Lymphärüsen können anschwellen. 
Schon in den ersten Tagen kann auf der Lippe ein Herpes auf- 
treten. Sehr bezeichnend ist eine eigentümliche Rötung des 
Gesichts, der Röte beim Typhus ähnlich. In den ersten Tagen 
kann sich auch ein kurzdauernder Ausschlag, den Masern oder 
dem Scharlach ähnlich, zeigen, was zu einer irrtümlichen Diagnit 
se führen kann. Mitunter ħat der Ausschlag mit einer Urticaria 
Ähnlichkeit; er tritt auf der Stirn auf und lässt das Jesicht 
Ereeaer m anderen Fällen werden vom Anfang an meningeale Er- 
scheinungen, heftige Kopfschmerzen, Scheu vor Licht,Erbrechen, 
ei des Nackens, Lähmung oder motorische Erregung beobach 

et 


Aus dieser Beschreibung der ersten Periode der Krankheit 
“kann man ersehen, dass die Symptome sehr mannigfaltig; sind -und 
leicht zu einer anderen Diagnose, wie beginnende Pneumonie, 
Masern, Scharlach, Urticaria, Meningitis, Trichinose, führen 
können. 
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Die Diagnose betritt die richtige Bahn mit dem Moment 
des- Auftretens. des Icterus zwischen -dem Srten- undi 5-tendTagsr der 
Krankheit. Der Ieteras kann verschiedene Stärke, haben, mon 
leichter gelblichen Färbung der Haut bis zur ausgeprägten Gelb- 
sucht mit schwarzer Nüance /Melasicterus/. Die Farbe des Icterus 
ist mitunter rötlich /Rubinieterus/, was von einer fortbestehenden 
Hyperämie der Haut abhängt. 


Der Harn wird jetzt dunkel und enthält Urobilinogen, Bili- 
rubinfund Galiensaure.. Die Faeces,bIeIiben? trotz deszTe ceru. 
gallchaltzig, Obwohl sie mitunter weniger!’gelb "sirno Dieter 
unadi e MELZ «sind, Jetze’deutlieh vergrössertk Sun Haute an 
quält oft den Kranken, Gleichzeitig mit dem Auftreten des 
Teterusmrälltegrer Tenperatur, welehe bis Jetzt als cher dem 
verlief," lyBreschhrab, 1 


Ein wichtiges Symptom der Krankheit ist weiter die Nieren- 
entzündung, welehe als,.Oligurie, mitunter auch KürzeTzänurie ung 
immer Albuminurie /0.5 — 3.0 %o Eiweiss/ in Erscheinung tritt. 
Im Harnniederschlag werden hyaline und granulierte Cylinder, 
weisse und rote Blutkörperchen gefunden. Die Nephritis hat nicht 
selten einen stark hämorrhagischen Charakter. Oedeme sind in 
der Regel keine vorhanden. Trotz der Nierenentzündung ist der 
Blutaruekeiniecht'erhöhts,u sondern. im Gegenteil meistens bica 
und sogar 60 mm herabgesetzt. 


Diese Erscheinungen können'von Symptomen einer’ haemorr-— 
hagischen Diathese begleitet werden. Sie besteht aber nicht immer 
und nicht immer ist sie deutlich. Zwar sind in Japan und in 
Aegypten Haemorrhagien häufig und verlaufen manchmal sogar 
tödlich, jedoch sind die europäischen Fälle meistens leichter. 
Mitunter beobachtet man nur eine kleine Nasen- oder Zahnfleisch- 
blutung. In schwereren Fällen können Blutspeien, Bluterbrechen, 
Darmblutung, Petechien und sogar grössere subkutane Blutergüsse, 
und zwar in der zweiten Woche der Krankheit, auftreten. 


seitens des Respirationstractus können auch Erschei- 
nungen, wie Bronchitis oder sogar broncho-pneumonische Herde 
hinzutreten. In schweren Fällen kann sich hier noch eine Herz- 
insuffizienz, welche zum Tode führt, anschliessen. In diser 
Periode der Krankheit stellen sich öfters Augenbeschwerden, wie | 
Starke Conjuctivitis, Iritis oder sogar Neuritis Nervi optici 
ein, 


Die Blutuntersuchung zeigt vom Anfang an eine neutrophile 
Leukozytose, später kommen Lymphozytose und Eosinophylie hinzu. 
Eine frühzeitige Lcukopenie ist prognostisch ungünstig. Immer 
besteht eine sekundäre Anämic. Die Blutsenkung ist stets stark 
beschleunigt, auch noch längere Zeit in der Rekonvaleszenzperio- 
diem 


35%. 


Tape 70 Tagen pflest Gas Ei eber peri onau fa L 
und die Temperatur wird beinahe normal, Der Allgemeinzustand 
Bosse Rus Lohwe die NLerenersche nungen’ tretizm zu@ück, dTe Han 
menge Wir deatlich"vernmehrt: 


Diese bersmerer Pause kann 4 - 10 Tager dauern, der pTO ve 
wardiWent ger Sasgeprägt, ‚apberyverschwindet nicht gänzlich. 


An ar en Foder l o=teni Tagg der Krankheit, mitunter, frühg 
Dderi oa be teot Sin Fisberrückfel! Aut -wasi tün ale. Ve 
sche Krankhċit sehr rcharaxterkstisem Isıe Manche ker 
EI zumannmassıgencenmens. dies wrankheiernteterus’ätttechieosus 
recurrens" zu nennen; Das zwei tewFlebem dauert- 2 - 10 Tage, ag 
erreicht die Höhe des ersten Fiebers nicht, Der Allgemeinzustan 
verschlimmert sich, es können-wiederun-Symptone einer’ hanar mE 
schen Diathese und Nierenerscheinungen auftreten, 


Nach einigen Tagen fällt das zweite Fieber gewöhnlich 
doch manchmal dauert ein subfebriler Zustand ganze Wochen. Mögl 
ist sogar noch ein zweiter Rückfall der Krankheit, was aber 
selten vorkommt. Vieleicht sind die fieberfreien Perioden von 
einer Wirkung der Gallensäuren im Blut auf Spirochäten, welche 
dadurch zugrunde gehen, abhängig. Aber der Rückgang des Icteı 
und Verminderung des Gallensäureschalts in Blt vermenn dig 
Nasa tat, deris p rochaten und verursacht den Rückfall der 
krankhaften Erscheinungen. 


Die Weilsche Krankheit dauert im allgemeiren 3 - 4 Wochen 
Die Rekonvaleszenz dauert später sehr lange. In dieser Periode 
beobachtet man mitunter auf dem Kopf eine “Alopecia aeata. Die 
Beschädigung der Leber kann eine Zirrhose herbeiführen. Der Toi 
erfolgt infolge einer Herzlährung oder einer Urämie. Die Letali 
tät beträgt.10 - 20%, in manchen “Epidemien so in Japan und in 
Aegypten, ist sie. grösser und erreicht sogar die Höhe von 50%, 
vei uns aber ist sie gewöhnlich kleiner. Das Überstehen der 
Weilschen Krankheit schützt vor einer zweiten Erkrankung; das $ 
rum solcher Personen agglutiniert die Kultur der Weilschen 
Spirochäten. 


Die grosse Mannigsfaltigzeit der Erscheinungen bei diesel 
Krankheit ist die Ursache. davon, dass sehr oft ht alle Sympt 
typisch zum, Vorschein ’kommen. -Manche Fälle +sind, lekeht ‚JerneTg 
ZwohnakrehenGrıpper.chnLich’srahne: Icturuss”Vennsauieh ein iet 
Sich entwickelt, ‚so wird er vom gewöhnlichen katarrkalischen 
Icterus sich kaum unterscheiden lassen. Erst das Auffinden eim 
spezifischen Ätiologie führt den Arzt auf den richtigen Weg. 
Schwere Fälle dagegen sind einer akuten lLeberatrophie ähnlich, 
verlaufen stürmisch und Fahren „-meistens)in der. zueurven Wlegke 
der«Krankhest y,zum Tode“ Andere schwere Fälle führen zum letale 
Exitus unter meningealen und zerebralen Symptomen. In Japan und 
an Aeeypben ist mitunter eine Blutung Ursache des. Todes. Falls 
ohne Icterus, welche gar nicht selten sind /30-40%/, verlaufen 
manchmal wie ’ septische LUS Rando En MENON CEE TE Dorn Nuskelschner? 
und Nieren- Hirnhaut- und Zerebralsynptomen. Aber gewöhnlich hi 
Fälle ohne Icterus einen leichten und harmlosen Verlauf. 
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In anderen nichttypischen Fällen erscheinen Lungen~ und 
Bronchlarsymptome erst auf- dem Plan, und rerst ein ehnzulzommers 
der Icterus und Nierenerscheinungen können eine richtige Diagnose 
ermöglichen. Andere Fälle können wiederum wie eine Meningitis 
cerebro-spinalis ohne Icterus, ohne nennenswerte Nierenerschei- 
nungen und ohne Haemorrhagie verlaufen. Erst die Anaņnese, star- 
ke Muskel-, besonders Wadenschmerzen, Conjunctivitis und Fieber- 
verlauf zeigen uns den richtigen Weg. Die Impfung von Meerschwein- 
chen mIt  -Lioueor‘ cerebro-spinalis Kann schon an der erswen Woche 
der Krankheit das Vorhandensein der Spirochäten beweisen. 


Die Seltenheit der Krankheit und grosse Mannigfaltigkeit der 
Erscheinungen machen die Diagnose schwierig. Sporadische Fälle 
oder erste Fälle einer beginnenden Epidemie können leicht uner- 
kannt bleiben. Jedenfalls die Anamnese /Berührung mit verunreinig- 
tem Wasser/, Icterus, Wadenschmerzen, Nierenerscheinungen, Hasmorr- 
hagien, sollen immer unsere Aufmerksamkeit auf die Möglichkeit 
der Weilschen Krankheit lenken und uns zur Ausführung eines 
Tierversuchs am Meerschweinchen und einer Agglutinationsprobe 
veranlassen. 


Am besten spritzt man in den ersten Tagen der Krankheit 
den Meerschweinchen Patientenblut intraperitoneal oder intra- 
kardial ein. In einer späteren Periode ist dagegen eine Ein- 
spritzung einiger cem des Harns intraperitoneal oder subkutan 
angezeiiein Nach 6, -— 10, Tagen, mitunter „Später,werscheint Deam 
Meerschweinchen auf der Haut und auf den Pfoten ein Icterus, 
und das Tier geht zugrunde. Jetzt kann man in der Leber und 
in den Nieren des Meerschweinchens Spirochäten in grosser Menge 
nachweisen®# Man darf aber”nicht vergessen,’ dass, "wenn dIe Olie 
chäbenewente virulent sind, ‘are. Ansteckung des,Tieres ausples- 
ben kann. 


Die Agglutinationsprobe, der Widalschen Probe im Abdominal- 
typhus analog, hat eine grosse praktische Bedeutung. Die Anti- 
körper werden vom Beginn der zweiten Woche ab nachgewiesen, Als 
positiv wird die Probe beim Titer mindestens 1: 200 bezeichnet. 
Bei dieser Probe muss man jedoch verschiedene Stämme des Erregers 
verwenden. 


Neuerdings hat man auch für diagnostische Zwecke die Kemple- 
mentbindungsreaktion mit dem Spirochätenantigen versucht, aber 
diese Probe hat noch keine grössere Verwendung gefunden. Rein- 
kulturen aus dem Blut und aus dem Urin auf entsprechendem Nähr- 
boden gelingen nicht immer; infolgedessen hat diese Methode nur 
geringe praktische Bedeutung. 


Beim negativen Versuchserfolg im Laboratorium ist ein Wie- 
derholen des Versuchs nach einigen Tagen notwendig. 


Die Behandlung der Weilschen Krankheit stösst bis jetzt 
auf einige Schwierigkeiten. Salvarsan und ähnliche Präparate, 
welche man mit Rücksicht auf die Analogie mit Syphilis vor 
allem versuchte, haben versagt. Auf ähnliche Weise geben Bismut- 


> 


verbindungen auch keine guten Resultate. Die Behandlung ver lan 
vor allem cardiaca und eine entsprechende salz- und eiweissarme 
e ar e aute KiXon lenyaraterundgwenig Bett, welches Dei 
emiemBallenstöckung sehlecht nee Duke, pia wird, "enthalten. Bein 
Domka erT kBalre. z.B, Kaxrıshbadersalz, amıdas.man wegen 
er USEOenzenszonmeer Zu „vermeiden. Warme Packungen gegen 
are Muskelschmerzen wirken günstige Bei Oligurie NaCcı-Infusice 
und Diathermie der Nieren. Auch empfiehlt sich der Leberschutz 
durch Insulin in kleinen Mengen /2 mal täglich 5 - 10 E. subku- 
tan/ und 1/2 Stunde später Traubenzucker /46 - 50 g/ zur Fixie 
rung des Glykogens in der Leber 


Neuerdings hat man eine spezifische Behandlung begonnen. 
Durch Immunisierung klciner Lab: ratoriumstiere, am besten Kanin 
even Nee lang TeS Zeingeeriserum, zu "gewannen, ‚un =jedenz>p! roch 
See) S ae Sa ir, Mensen® von 10.7 2:20, Cem; Zinn semwereszensral le 
sogar 40 - 60 cem intramuskulär zu verwenden. Günstig wirkt aucl 
ein Rekonvaleszentenserum. Die Bzshringwerke produzieren jetzt 
auch ein Pferdeserum. 


Die Bekämpfung der Weilschen Krankheit erfordert vor allen 
ernezBekämptuns dershatten „Das Reinnhalbensder Wässer NEUSS 
Abfrüsse,das Trockenlegsen der Sümpfe „.der,stehenden Wässer; 
pauberkeit in den Metzgereien und Abdeckereien - sind weitere 
Nassnahmen, Twe ehe Zuc dense ben, Ze le Zrühren, 


Nach der Feststellung eines Spirochaetosefalles muss man 
Saden ‚Urinrdes:-Kranken, swelcher "Spirochätenzentihalt, Sache 
ent IS coear de mekzankenuaufser Higo, aeit 7Ssplangegerspron 
ensuen’rausscheidet, Lsoijeren. Bett- und leibwäsche,zwiresalle 
Gebrauchsgegenstände müssen desinfiziert werden. In. Laboratorie 
muss emossze NWorsieht.und-peinliche. Sauberxsit-nerrschen eing 
Schutzimprung ‚des Personals ist, wünschenswert Tn Japan, "bei d 
Soldaten, Bergleuten usw. hat sich eine Schutzimpfung als sehr 
gut bewährt. In Deutschland hat ein Ministeriumserlass das 
Fragen von Handschuhen und Schutzaugengläser beim Manipulieren 
mit Weischen Spirochäten | infiziertem Material angeordnet- 


Das polnische Gesetz v.ö., 1935 tLetreffend die Bexämpfung 
der ansteckenden Krankheiten, erwähnt die icterus-häm=rrhagisch 
Spirochätose unter den anze igepflichtigen Krankheiten nicht, in 
‚Deutschland aber ist diese Krankheit anzeigepflichtig. 


Zum Schluss noch einige Worte über die Person Weils, welehe 
hier grosse Verdienste hat, da man ein guter Beobachter sein mus 
um eine nosologische Einheit nur auf Grund der klinischen Ersche 
nungen, ohne den eigentlichen pathogsnen Faktor zu kennen, abzu 
sondern. 


Adolf Weil, geboren im Jahre 1848 in Heidelberg, studiert? 
“und promovierte "dort 1871, und vervollständigte seine Ausbildum 
Epen in unds Wien: Im Jahre 2872: hapalitzerteverisich ra Hera 

delberg für Innere Medizin und warde im Jahre 1876 zum ausserüfl 
lichen Professor ernannt. Seine bahnbrechende Arbeit hat den 
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Titel "Über eine eigentümliche, mit Milztumor, Icterus und 
Nephritis einhergehende akute Infektionskrankheit" und wurde 

im Deutschen’ Archaw für Klinische Medizin, 1888 BA RER 
publiziert In Jahre er: Wer s@ren Dlachungsdreser Abhandlung 
wurde Weil nach Dorpat auf den Lehrstuhl für Innere Medizin 
berufen, musstessjedoeh schon im Jahre 1887 wegen,Kehlkapftuberz 
kulose seine Lehrtätigkeit aufgeben. Von dieser Zeit an prakti- 
zierte; er, in’den«@urorten SanrKemos. Badenweiler undam langes 
in Wiesbaden, wo er im Jahre 1916 starb. 


Von seinen zahlreichen Arbeiten verdient noch sein Werk . 
"Handbuch und Atlas der topographischen Perkussion" 1877, wel- 


Ches in’der’Il».Auflage, ins -japanische übersetzt wurde ‚„ erwauın 
zu werden. 


In der französischen Literatur heisst die Weilsche Krankheit 
mitunter auch Landouzy'sche Krankheit oder Mathieu'sche Krank- 
heit, dapdrese SAuUtoren Tu ailerichen ueit sig arsi y pnus 
hepatique" beschrieben haben Landouzy -in Jahre: 1885 ung Matri 
im Jahre 1886- In der russischen Literatur heisst sie wiederum 
manchmal Wassiljeff' sche Krankheit, da dieser Autor sie im 
Jahre 1888 russisch und auch deutsch im Jahre 1889 beschrieb. 


Er U Ñ U 
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Es folgen: 


Bekanntmachungen der Regierung des Generalgouvernements, 
Hauptabteilung Innere Verwaltung, Abtl. Gesundheitswesen 
betr: Abgabe von Insulin aus den Apotheken, 

Gültigkeitsdauer einiger Seren und Impfstoffe, 


— 
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Die Sozialversicherungskasse in Kielce 
Sage Irene 
folgende Stellenaus 


l. eines Otholaryngologen in Kielce mit einem monatlichen 
Gehalt von Z1 498.-- plus, Zl 90.-- für das Kabinett. 


a eines Hausarztes der Sozialversicherungskasse in Kielce 
mit einem Monatsgehalt von 21 740.-- plus Z1 150.-- menat- 
lich/Für das’ Kabine tti 
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a eines Hausarztes der Sczialversicherungskasse in Skarzysk 
Kamienna mit einem Wonatsgehalt von Z1 740.-- plus. Z1 150 
monar la c# Tur casi Xabanetz. 


4. eines Hausarztes der S-zialversicherungskasse in Vieni o 
/8 km von Xielce/ mit einem Monatsgehalt von Z1 444, 
pius. 21°90,-- für css Zabinett: 


Dr. eanes-Hausarztes"der a ce 55 in secems 
/ein Dorf von 4900 Binworner ‘Mur km von Woszcezowa ent- 
fernt/ mit einem Moratsgehalt von Z1 148.-- plus Z1 30.-- 
mona cl Cr iads Kabinett. 


Bew änsteillungsbedinzungmen sbigerästellsmerichwen oN 
nach den allgemeinen Grundsätzen herausgegeben von der Haupt- 
apte Mhanga bes Sr aer Regierung dest Gera le ouv Er nement 
Vom Pads OSAS 


Bewerbungsschreiben nebst den erforderlichen Unterlagen 
sing anzdie’ nazialverszcherunsskasse in ’kzeieea Alexander ze 
Bi St Zumal April A942 zusrzsentens 


Leitender Arzt: Direktor: 
/-/ Dr.N. Nichafowicz Ya De. Wakdert: 


Die Scozialversicherungskasse in Tomaszów Maz. 
Mes o&t ent Picena 


are nulrs/ Sur har Terre eg 


über die Besetzung einer Hausarztstelle in Ratloszycessiesie 
Kofskie s mit einer Vergütung von Zi 296.-- vlus 21 60. ——- ‚Tü2 
die Führung des monre chzimmersi..harı zweistund. gerTasespanren 
keit. 


Anstellung unter den im Art. 3 S 2 der "Allgemeinen 
Grundsätze. für die Anstellung, Tätigkeit und Entlassung der 
Kassenzrz, en Nrhezsusgegeben. vonder Mau ptio a Aret um 
der;Regierung. des’ teneraligsouvernements vom 24,6.194T, velae 
barten Bedingungen. 


Date: Bewerhungsschrerbken nebst deh Untertagerr ung’ e7 reg 
händig geschrietvenen Lebenslauf sind an die Sozialversiche- 
rungskasse in Tomaszów Maz. bis 15. April 1942 einzureichen. 


Chefarzt: Direktori 
/-/ Dr.M. Biernacki /-/ Dr.T. Osiħski 


